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う Air群、100 %酸素で換気を行う Oxy群、NS群、HbV群にランダムに割り付け
た。1 mg のロクロニウム投与後、ラットの自発呼吸が完全に消失したことを確
認したのち、人工呼吸を停止した。Air群、Oxy群には薬剤の投与を行わなかっ
たのに対し、NS 群には 6 mL の生理食塩水を、HbV 群には酸素化された 6 mL の
HbVを換気停止中に投与した。各群において循環虚脱までの時間（脈圧が 20 mm 
Hg未満）を比較検討した結果、HbV群では 135.3 秒と Air群 30.4秒、Oxy群 67.5
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